CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FONTUR

coLomsBia

LEY 1558 - 2012

4

FIDUCOLDEX

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ailo Trimestre Fecha del Pago
JOSE ARMANDO RODRIGUEZ CINT. Jee [Cce No. 3058259 2020 1 (aaaa-mm-dd)
. . 5.Telefono del .
. . 6a.D ment
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad a. Departamento 2021-01-19
CRA 2 ESTE NO 8A 23 3118422898 GUATAVITA CUNDINAMARCA
. . 12.Base Gravable.(si se trata de
. 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento apmxim)adu 3 maltiplo. de. 1,000 mas
cercano,

RECREATIVOS GUATATREN 55092 03 GUATAVITA CUNDINAMARCA 2,720,000

14. Total Base Gravable. (si se rata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 2,720,000

aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo o .
15. Liquidacion Privada (gi valor debe 7.000
e o L, ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) '
__..Cheque .. Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (g valor debe ser 0
Banco Agrarlo aproximado al muiltiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.

FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& valor debe ser 7,000

revisor fiscal en los casos que exlsta obligaciép fiscal de tenerio)

Jcae A KOC‘/H;L?z
ZOSRI5Y

Declarante
Nombre
Identificacion

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador publico o

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacion Identificacién
Numero TP Numero TP

A

(415)7709398888487(8020)0000513623(8020)00030582592001(3300)0000007000(96)20210119

 Imprima TRES (3) copias: 1. Bance 2. Fiduciaria 3. Clianta




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FONTUR

coLomBia

b

LEY 1558 - 2012

7

FIDUCOLDEX

aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ailo Trimestre Fecha del Pago
JOSE ARMANDO RODRIGUEZ (ONT. (Jece (Cce No. 3058259 2020 2 (aaaa-mm-dd)
. . 5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2021-01-22
CRA 2 ESTE NO 8A 23 3118422898 GUATAVITA CUNDINAMARCA
. 12.Base Gravable.(si se trata de
8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo | Establecimiento Municipio 11. Departamento :P"’"i"‘;""’ al miiplo de 1.000 mas
cercano,
RECREATIVOS GUATATREN 55092 03 GUATAVITA CUNDINAMARCA 0
14, Total Base Gravable. (si se rata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0
aproximado al miltiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Naciona e 3 X 3
Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (el valor debe 0
. ‘ . ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
__JCheque | . Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (i valor debe ser 0
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (& vaior deve ser 0

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracion privada debe estar firmada por el representante legal y contador publico o

revisor fiscal en los casos que exista cbliga%ﬁscal de tenerio)

’ -
Declarante TCDQ ﬂ K Odﬂ&f?
Nombre

Identificaciéon V)

Revisor Fiscal

Contador

Nombre

Nombre

Identificacion

Identificaciéon

Numero TP

Numero TP

(416)7709998888487(6020)0000513636(8020)00030582592002(3300)0000000000(96)20210122
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

FONTUR

COLOMBIA

o

LEY 1558 - 2012

J
FIDUCO

Tl

LDE

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de ldentificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
JOSE ARMANDO RODRIGUEZ CINT. T2cc (cE No. 3058259 2020 3 (aaaa-mm-dd)
. 5.Telefono del
4. Direccion del Aportante Aportante 6. Ciudad 6a. Departamento 2021-01-22
CRA 2 ESTE NO 8A 23 3118422898 GUATAVITA CUNDINAMARCA
. 12.Base Gravable.(si se trata de
PR 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o ingresos operacionales el valor debe ser
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento apmxim?do al miltiplo de 1.000 mas
cercano,
RECREATIVOS GUATATREN 55092 03 GUATAVITA CUNDINAMARCA 0
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 0
aproximado al multiplo de 1.000 mds cercano)
Sistema Nacional de Recaudo 15. Liquidacion Privada (e vaior debe 0
- . . ser aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)
__!Cheque .. Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (E! valor debe ser 0
Banco Agrario aproximado al muitiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado ( vaior debe ser 0
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) N

revisor fiscal en los casos que exista obligacion fiscal de tenerlo)

’ -~
Declarante RZX /q ZEZZ an[g %
Nombre
identificacion  _ 3 (OB 259G

Revisor Fiscal

Contador

Nombre

Nombre

Identificacién

Identificacion

Numero TP

Numero TP

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar firmada por el representante legal y contador piblico o

(415)7709998888487(8020)0000513638(8020)00030582592003(3900)0000000000(96)20210122
Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




FONTUR .

coLomBlIA

CONTRIBUCION PARAFISCAL CON DESTINO AL TURISMO 7
PATRIMONIO AUTONOMO - FONDO NACIONAL DE TURISMO - FONTUR

LEY 1558 - 2012 FIDUCOLDEX

1.Nombre o Razon Social del Aportante 2. Documento de Identificacion 3. Ao Trimestre Fecha del Pago
JOSE ARMANDO RODRIGUEZ INT. Oce [Cc.e No. 3058259 2020 4 (aaaa-mm-dd)
. 5.Telefono del
4. Direccion del Aportant 6. Ciudad 6a. Depart: nt
ireccion del Aportante Aportante Ciuda a. Departamento 2021-01-16
CRA 2 ESTE NO 8A 23 3118422898 GUATAVITA CUNDINAMARCA
. 12.Base Gravable.(si se trata de
A 8. N°. Registro 9. Clase 10.Ciudad o i jonales el valor debe
7. Nombre del Establecimiento Nal. Turismo Establecimiento Municipio 11. Departamento Z‘EVZ’E'{:?JL"GT°£3§§|O° do o:.ooeo més
cercano,
RECREATIVOS GUATATREN 55092 03 GUATAVITA CUNDINAMARCA 2,720,000
14. Total Base Gravable. (si se trata
13. Forma de Pago de ingresos operacionales el valor debe ser 2,720,000
aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Sistema Nacional de Recaudo -
te 15. Liquidacion Privada (i vaior deve 7.000
. . ser aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano) !
... Cheque ... Efectivo Banco de Bogota
16. Interes de Mora (e vaior debe ser 0
Banco Agrario aproximado al multiplo de 1.000 mas cercano)
Favor girar cheque a nombre de Fiducoldex - P.A.
FIDUCOLDEX FONTUR RECAUDOS Nit. 900649119-9 17. Total Pagado (i vaior debe ser 7.000
aproximado al multiplo de 1.000 més cercano)

18. Nombres y Firmas (De conformidad con el articulo 6 del Decreto 1036 de 2007 cuando se trate de personas juridicas la declaracién privada debe estar fiada por el representante legal y contador piblico o

revisor fiscal en los casos que exista obligacién fiscal de tenerio)

s ’ 77 -
Declarante ,JO‘)@ /4 ,‘Cd’?MZ
Nombre

Identificacion 3 ]

Revisor Fiscal Contador
Nombre Nombre
Identificacién Identificacién
Namero TP Numero TP

_, Cadigo de Barras

Imprima TRES (3) copias: 1. Banco 2. Fiduciaria 3. Cliente

ESTE FORMULARIO ES COMPLETAMENTE GRATUITO




